
 
Nombre del Alumno: López Porraz Danna Paola 

Nombre del tema: Manejo del paciente quemado 

Parcial:11 

Nombre de la Materia: Enfermería clínica  

Nombre del profesor: Marcos Jhodany Arguello Galvez 

Nombre de la Licenciatura: Enfermería  

Cuatrimestre: 4to 

 

 

 

 

 

 

 

    

 

 

 

 

 

 



QUEMADURAS

MANEJO INICIAL

PACIENTE QUEMADO 

Daños físicos
causados por
traumatismos o
por transferencia
de energía

Protejase de riesgos, 1ro. su seguridad personal
Retire la víctima de la fuente térmica, electricidad o sustancia
química.
Remueva la ropa aun ardiendo
Valoración

Manejo prehospitalario

       Mecanismo de producción  de la lesión:
           -Fuente
           -Ambiente
           -Duración de la exposición
       Lesiones asociadas.
       Edad del paciente.
       Antecedentes.

Edad < de 2 años y > de 70 ños (edades extremas)
Localización: Vías aéreas, periné y zonas anexas
Traumatismos concurrentes a quemaduras (TCQ)
Enfermedades y/o condiciones concurrentes:

Manejo Pre-Hospitalario II
Factores que agravan el pronóstico

      - Embarazo
      - Dependencia a sustancias drogs narcóticas
      - Alteraciones psiquiatricas y psicosociales 
      - Diabetes
      - Enf. cardiovasculares
      - Desnutrición
      - Alterciones sanguíneas y hemodinmicas
      - Afecciones crónicas broncopulmonares
      - Insuficiencias renal, hepática o suprrenl
      - Antecedentes de úlcera gastroduodenal, SIDA  u otras enfermeddes
inmunodepresoras
      

Examen físico:

Manejo Pre-Hospitalario III

       ATLS: Advanced Trauma Life Support
          - Vía aérea/intubación
          - Respiración 
          - Circulación
          - Disfunción
          - Exposición 

      

Lesiones por
inhalación

Quemadura por fuego
Quemadura en espacio
cerrado o explosión 
Quemadura en cara, cabeza
o cuello
Disfonía
Sibilancias espirtorias
Edemas, vesículas, hollín o
quemduras en boca o
faringe
Producción copiosa de moco
Esputo carbonoso

Manejo
prehospitalario IV
En todas las
víctimas de
incendio administre
oxígeno al 100%
por mscarilla 6 o 7
litros por minuto

      

ra elección: Vena Periférica,
área no quemada
da elección: Vena central,
área no quemada
Elección: Vena periférica,
área quemada
Peor elección: Ven centrl.
área quemda

Vías de accesos intravenosos
1.

2.

3.

4.

      

CLASIFICACIÓN SEGUN SU PROFUNDIDADDCLASIFICACIÓN SEGUN SU PROFUNDIDADDCLASIFICACIÓN SEGUN SU PROFUNDIDADD

Profundidad de la
quemadura

Manejo prehospitalario V

      

Regla de los 9Regla de los 9Regla de los 9

Manejo hídrico
Adultos y niños mayores

RL (Ringer lactado) 2-4ml x Kg peso x %SCQ
Paciente pediatrico

RL 3-4 X kG PESO X % SCQ + Sol. Glucosada
5% para mantenimiento

Se requieren ajustes a los flujos IV
dependiendo a la respuesta del paciente

en las horas subsecuentes

Adultos
0.5ml/k/hora
30-50 cc/hora

Niños
1ml/k/hora

Hematuria
Incrementar hasta aclarar la
orina

SEGUNDO GRAN PASOSEGUNDO GRAN PASOSEGUNDO GRAN PASO

REVISIÓN
SECUNDARIA

a) Revisión de cabeza
a pies.

b) Historia clínica
simplificada

AMPLE

A lergias

M edicamentos

P atologías previas,
embarazo

L ultimas libaciones

E ventos relacionados
con la lesión

AMPLE


